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PROTOKOL ZAWODOW

Numer meczu: DIIMI27

E—

A Druzyna gospodarzy:
MSPR Siédemka-Huras Legnica

[

PGNIG SUPERLIGA

FINAL

o=

SENIORZY

Miejsce rozgrywania zawodow (adres):

| LIGA

POLFINAL

X || JUNIORZY

Hala Widowiskowo-Sportowa

I LIGA

IL_J| CWIERCFINAL

JUNIORZY ML.

Lotnicza 52, 59-220 Legnica

B Druzyna gosci:
SMS Zagiebie | Lubin

ZAWODY
[l

| PUCHAR POLSKI

]| ELIMINACJE

—| MLODZICY

BARAZE

K XM

[
DZIECH

L

data 27.10.2021

godz. 18:00

wynik koncowy do przerwy

A (nazwa) MSPR Siédemka-Huras Legnica

Kary

L ANSEL.

L

Prze

Nr Nazwisko i imie zawodnika

Kd

| polowa

2 | KOCHLEWSKI Wiktor

time out

i i
X .

4 | PACEK Szymon

5

10 | DEC Piotr

12 | TURKIEWICZ Jakub

17 | KOSIOROWSKI Krzysztof

18 | SLIWINSKI Jakub

NXNNS

19| DZIEDZIC Komel

22 | KRUSZELNICKI Filip

25 | KRUKIEWICZ Mateusz

33 | ZIELINSKI Dawid

34 | SZPORKO tukasz

41 | GRYNIENKO Maciegj

55 | LUKAWSKI Kacper

66 | MINUCZYC Jakub

88 | MATWIEJKOW Btazej

96 | SOCHA Wiktor
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1BEDZIKOWSKIPiotr , \ & 3
TRENERA a\Lw &/\:
A 013/2021

2.PECZEK Piotr

OSOBA TOWARZYSZACA
0487/DSAT

N

3.ZAJAC Michal

OSOBA TOWARZYSZACA
0020/DS/20

Osoba odpowiedzialna za druzyne -
nazwisko, imie, funkcja, numer licencii, podpis

Nazwisko, imie - funkcia,
numer licencii

Nazwisko, imie - funkgja,
numer licenci

Nazwisko, imie - funkcja,
numer licencji

B (nazwa) SMS Zagtebie | Lubin

Kary

Nr Nazwisko i imie zawodnika

2 D

1| KUPRYIANCHYK Aliaksandr

3 | MIKLASZ Hubert

5 | WLODARCZYK Wiktor

=
]

F

7 | BRYCHCY Hubert

80 BARCIK Hubert

9 | SWIEKATOWSKI Dawid

2

“1 10 | PAZGAN Szymon

“1 11| GAJEWSKI Kuba

1 12| GRZYB Filip

=

=

L

/19 KALUZNY Pawel
4 ZYBER Kacper

STARADUBKIN Wasili

WOLNY Dawid

-

KUZNIAK Jakub

H

DULEWICZ Jakub

MAJEWSKI Bartosz

-

1.GOWIN Grzegorz \ 'n.f
6743’ L\JH\,\

TRENER B
B 285/2021
Osoba odpowiedzialna za druzyne -
nazwisko, imie, funkgja, numer licencji, podpis

Nazwisko, imie - funkcja,

numer licencji

Nazwisko, imie - funkcja,

numer licencji

Nazwisko, imie - funkcja,
numer licencji

Szczegotowe uwagi sedziow:

brak verte

Liczba widzow: 5

Pojemnos¢ hali; 905

. (ffl‘eggls}mﬁ Ruf‘ !nek

Rejestracja zawodow: tak nie X - Vi 7
Dodatkowy raport sgdziow lub delegata: tak[ 1 nie[X] 4316458p A | LICZBA | BRAMKI | B | LICZBA | BRAMKI
Opieka medyczna (pieczatka i podpis): > Y > W L : 7
Em— o 5 | 1 L
sedziagiowny | HABIERSK] Komeliusz migjscowost | Glogow podpis Jf¢ -ft;,_;h(,, SR = ‘ _?
sedziagiowny | SKROBAK Grzegorz migjscowosé | Glogow | podpis ) S ﬂ;'.’__ Zweryfikowano dn.:
w - TROSRLIFY . S
= sekretarz BUAChTS Aoy | miejscowosé E@n’ C- podpis N Wynik koficowy: do przerwy
N e , = * ? e
% m. czas mm Jzy- | miejscowose w deF{E- M‘m}m Na korzys¢:
delegat ZPRP miejscowosé | - podpis - .
Podpis:

DZIAL ORGANIZACJI ROZGRYWEK ZPRP e-mail: rozgrywki@zprp.org.pl ; tel: 505 926 710, 662 242 718




